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T} EmpiangenconsigneelDesinataie

A

iRemarks/Observations

Magna PT S.p.A.
Via dei Gerani, 5
i-70026 Modugno

"ﬂ Emptangs- und Bearbeitungsvermerke/

Lieferschein

{3) Nr.
00109195

(4) Versanddatum/Date of delivery/

Date de livralson 04.09.2012

o) Lieferant/Vencor/Fournisseur &) Fracht {f) Anlieferung {Ist} Rechnung
Ueferantennr, 91000189 = Iunfrel I Waggon | [Spediteur
3 . _ EUR Frachigut [remd.Fehrzew]
finova Feinschneidtechnik GmbH Eﬂg_ul__lEngFm_
Am Weidenbroich 24 s L2589
42897 Remscheid Fost
10) lare Zelchen/  |(11) Bestellung NrJ/your ordes/ (15) Zusatzdaten des Bestellers  [{12) Unsere Abteilung/our ref./ | (13) Hausmu (14) Unsere Aultragsnr/our No.J/notre MNo.
your ref./volre ref. |votre ordre noire réf.
413 550003794701 J. Eymann 02191/ | AB7084
19.06.2017 5631 -365
19) Versandar/Shipment/Expédition|frei (20) unireil (21) Verpackungsart/ {22) Versandzelchen/Marks/Marquage (23) Gasamtgewicht kg 24)
Packing/Emballage
per LKW, Sped. DHL X Siehe unten LKW Brulte £38,00 519,61 Netio
Freight
25) Versandanschnft/Shipping addressiDestinataire 26) Abladestelle
SvevaTrans s.r.l, Via dei Gerani, 5 1-7G026 Modugno |100 14248
<it |l achnummer jLrawing No./ {29) Bezelchnung der Lleferung/Lelstung/Descripticn (30} Menge/ '{_31) (40) Empfangervermerke
Pos.) |Plan No, {21) Verpackungsart/Packing/Emballage Quantity/Quantité [Einhelt fionge (1st) v Vermerke
1 |0558726300 Kupplungskorper 5.160 [Stk
(2174) ®
"METeil ~“1°— ° = =71 = r=—r—
40 x TBA-520881 1298tk
2 x TBA-520921
2 x TBA-520922
40 x VCI-Zuschnitt fiir KLT
4317
40 x Seitenfaltenhaube VCI
fiir KLT 4317
IBoLL2 032
i E N E A+ NAGEL sl
ACLC "TAZIONE MERCE
Quattita dichiarata: S’\é O
Qualitita effettiva:
Tipe lmbailaggi‘?:
Quzhtita tmballi: . . gp-Tol
Corformitialle schege d balle: T
Datla confroNo: \/1 % \0)
Firpa
-
{42} Elngangsvermerke (93] Mengenprdung [44) Gutepnaeng/PrUTBencht [a8) Emplanger 46) Rechnungsprifung
Datum
Name/
Nr




¥

Transport Order

A A G

Mittente N® partita IVA &
Sender VAI-IB-No. Rl

£l

FINOVA FEINSCHNEIDTECHNIK GMBH

AM WEIDEMBROICH &4
D-4z897 REMSCHEID

%zul

Data / Date

0O5-SEP-2019

U VAN

Indirizzo del luogo di carico (di ritiro)
Collection address

QOrdina di trasporto

SR ZEY-EC-1284610

Destinatario N° partita IVA
Consignee VAT-[D-No.

MAGNA PT S.P.A., PLANT MODUSNG

VIA DEI CICLAMINI 4
I-70026 MODUGNO

Condizioni di trasporto/Delivery tems | Indirizzo terminale
Terminal address

[febn, [haekiia N, FREIGHT GMBH
sdoganato nen sdoganato HABEN
Di’;’ggaﬁ D::;'“:;j’ | pOLOMITSTRASSE 20
[laeite Uwewid | D-58099 HABEN
[(Qfidspn [gilosmemn Tel 449 2331 3578-0
i Fax:1+49 02331 3578470

olhers

EXW

Indirizzo di consegna della merce
Delivery address

Assicurazione complementare HNumero di dossier

Additional transport insurance | Terminal pefarey
s b TEeBu80247029
na
= Rferiment de] clenia
Valuta Valore da asslcurare | Customer’s reference
Cumency Value for insurance
Mo | IMP-INW-E231584
Terminal di amivo Numero telefonico
Destination terminal Contact tel.

Marche e numeri Quantitd Imballaggio | Descizione della merce Tariffa doganale Peso lordo in kg Valore {con valuta}
Marks and numbers Quantity Packing Destription of Packing Custom's tariff number | Gross weight in kg Value (with cumrency}
FRARTS 2328.0
&8 | PLE |PRARTS
Peso tassabile in ki Totale peso lordo in ki
EX WORKS Payable weight in Eg Total gFrJoss weightin kg
- B — b X
Din. % tmx an x m= 849,1 LMO" Qo 2, 8. 00 E328. 0

Richleste particolari / Special consignments

-

ERIEH L SHRAGEL sl

Istruzioni particolari f Special instructions

IMP-INW-E231394 TEL: 021915631456
KOCAK

ANSPRECHP ; Q\

Via dei Ciclapifie e o056 Modugno (BA)

A

s J{. B TN

Note

Ritiro dal mittente

Consegna al destinatario IMPORTANT
Collection at sender

Delivery to consignee

Data / Date Data / Date

ivery

(remains with tonsignee at delivery)

Del

Qrario / Time Oratio / Time

P
According to CHIR, transport damages have to be noted g, e trzsport order (POB).~ | Stamp and signa

upan delivery of the consignment. Damages not yisible extemally should-besnotified A7+ S e LI
pon detvery o i cosiment Domoges e i xenly shoulteoiid B @ quantita” -

i:r.?w”«m OV li‘ﬂ_ﬁ@?: c[%mi:tenle . ’

re of sender ~ ,
e W .

e

- &«

Firmna dell'autista / Dyiver's signature | Firma del destinatario
Consignee’s signature

Nome di chi firma in stampatello
Consignee’s name in block letters

Tutte Ie spedizioni EUROCONNECT sono vincolate alle Condizioni Generali di trasporto EUROCONNECT (vedi retro).

+ 32 / 80 5315813




